
侧上限值为
G))GD(X

"

9

#若以单侧上限值小于或等于
G)))D)

X

"

9

为阳性#则临床诊断肝病上消化道出血的敏感性为

FODAY

&

OH

"

H)

'#特异性为
GLY

&

(M

"

M)

'*

表
(

!

']W

作为临床上消化道出血病因诊断的真实性评价

临床诊断
胃镜影象诊断

肝病组 非肝病组
合计

肝病组
OH LG %%(

非肝病组
( (M (H

合计
H) M) %G)

表
L

!

CP

作为临床上消化道出血病因诊断的真实性评价

临床诊断
胃镜影象诊断

肝病组 非肝病组
合计

肝病组
OG %O F%

非肝病组
M GL GF

合计
H) M) %G)

肝病组血清
CPFAY

参考范围
Kb%?FMF

的单侧上限值为

%GO0

@

"

9

#若以单侧上限值小于或等于
%GO0

@

"

9

为阳性 #则

临床诊断肝病上消化道出血的敏感性为
F(DAY

&

OG

"

H)

'#特异

性为
O%DOY

&

GL

"

M)

'*若用联合检测串联试验则其敏感性为

HFDAY

#特异性为
H(DGY

*

F

!

讨
!!

论

']W

由真胆碱酯酶&

P']W

'和拟胆碱酯酶&

C']W

'

(

个

部分组成#血清
']W

以来源于肝脏的
C']W

为主#而来源于

神经细胞和新生红细胞的
P']W

含量甚微#

C*+W

是由肝细胞

合成的水解酶#肝脏病变后血清
']W

活力降低#它是唯一下

降的酶+

(

,

*血清
CP

由其在肝脏细胞合成#在血浆中半衰期仅

约
%DF4

#故测定其血浆浓度更能及时地反映肝细胞的合成能

力#肝脏受损时#肝细胞合成功能下降#血清
']W

活力降低#

血清
CP

浓度均明显降低#提示肝细胞破坏导致合成蛋白能力

下降*

本组研究中发现#肝病组
CP

和
']W

明显低于非肝病组*

表明其
CP

)

']W

水平的降低不能完全归因于失血所致#与各

种病因引起的肝功能下降#造成
CP

和
']W

合成减少有关#其

水平与肝脏病变的严重程度相一致+

L

,

*以急诊胃镜等检查结

果为判断标准来评价
']W

)

CP

对临床诊断肝病性出血的实用

性*本资料显示
']W

敏感性可达
FODAY

#特异性为
GLY

#表

明以
']W

&

G)))D)X

"

9

为界限作为临床肝病性上消化道出

血的诊断#具有一定的参考价值*若单纯用
CP

临床诊断肝病

上消化道出血的敏感性为
F(DAY

&

OG

"

H)

'#特异性为
O%DOY

&

GL

"

M)

'*表明两种方法单独用于肝病检查特异性都不高#但

采用联合检测串联试验则其敏感性为
HFDAY

#特异性可达

H(DGY

*

CP

)

']W

都是由肝细胞合成的#

CP

及
']W

降低与肝病

患者肝脏实质性损害有关#它可及时)准确)灵敏)稳定的反映

肝病的近期损害程度*

CP

)

']W

检测结果不受治疗影响#前

清蛋白可以及时准确反映机体当前的营养状况#对鉴别诊断肝

病性与非肝病性上消化道出血原因具有一定的参考价值*但

由于
CP

及
']W

水平常受失血程度的影响#当临床失血过多

时#即使是非肝病性病变亦可引起
']W

明显降低*因此在临

床诊断肝病性上消化道出血时#尚需结合病史)体征以及腹部

>

超等进行综合判断*
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例活化部分凝血活酶时间假性延长原因分析

史光霞"四川省喜德县医院检验科
!

M%MOA)

#

!!

!摘要"

!

目的
!

通过对
OH

例活化部分凝血活酶时间"

PC!!

#假性延长的原因进行分析!了解引起
PC!!

假性

延长的影响因素!从而指导测定%方法
!

半自动
'P$A)

血凝仪测定法%结果
!

引起
PC!!

测定假性延长的因素较

多!分析前因素占
OHD(FY

!分析中$后因素占
(%DHY

%结论
!

搞好
PC!!

测定分析全过程的质量控制!实现测定标

准化!才能确保
PC!!

结果的准确可靠%

!关键词"

!

活化部分凝血活酶时间&

!

假性延长&

!

质量控制
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!!

随着仪器自动化的发展#半自动)全自动血凝仪以其操作

简便)结果准确可靠)提高工作效率和便于质控逐渐取代了繁

琐的手工检测*

PC!!

的测定是诊断内源性凝血因子缺乏的

一个较为敏感的实验#它是产科和外科等手术患者术前检查和

肝素抗凝治疗监测药物用量的一个重要检测指标*但其结果

又易受多种因素的影响*现将引起本院检验科
PC!!

假性延

长超过
%)<

以上的原因进行总结分析如下*

D

!

资料与方法

DDD

!

标本来源
!

OH

例标本均来自本院
())F

年
%

月至
()%)

年

%

月住院患者#由临床护理人员采集送检*

DDE

!

检测仪器方法
!

日本
<

1

<02R'P$A)

半自动血凝仪测定

法*试剂由上海太阳生物技术有限公司提供*
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E

!

结
!!

果

OH

例
PC!!

假性延长原因分析见表
%

*

表
%

!

OH

例
PC!!

假性延长原因分析结果

影响因素
( Y

抗凝剂与血液比例不准确
GA AODO

未及时送检放置超过
(+ M ODO

输液同侧采集导致稀释
A MDG

标本未混匀已有凝固
A MDG

离心速度和时间不够
O FD)

试剂溶解后放置时间过长
%) %(DH

F

!

讨
!!

论

以上结果表明#引起本院
PC!!

假性延长的因素中#分析

前标本的采集占
OHD(FY

#分析中的原因占
(%DHY

*其中标本

抗凝比例不准确占
AODOY

#放置时间过长#超过
(+

测定占

ODOY

*丛玉隆等+

%

,提出#凝血常规检验要求自采血到测定应

在
(+

内完成#否则结果延长*实验室离心速度)离心时间不

够#导致
PC!!

延长占
FD)Y

#试剂溶解后放置时间较长占

%(DHY

*重新按标准要求采集标本#更换试剂#按标准操作规

程进行复检后#

OH

例标本
PCC!

的结果在正常范围内*朱忠

勇+

(

,提出#凝血酶原时间和活化部分凝血活酶时间的测定要标

准化*实验室人员要对护理人员标本采集和要求进行培训#同

时要严格执行标本签收制度#对不合格的标本一律拒收*严格

按标准操作规程进行操作#试剂放置时间过长应更换再测定#

搞好分析前)中)后全方位的质量控制*只有这样#才能保证结

果准确可靠#避免复查引起人力和试剂资源的浪费#从而减少

PC!!

假性延长的发生*
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发光免疫测定游离甲状腺激素的临床价值

左龙梅!戴伯华!郑继平"新疆维吾尔自治区昌吉州中医医院
!

HL%%))

#

!!

!摘要"

!

目的
!

采用化学发光免疫法测定游离甲状腺素"

#!

G

#$游离三碘甲状腺原氨酸"

#!

L

#对甲状腺疾病的

临床诊断价值%方法
!

用发光免疫法测定了健康人$孕妇$甲状腺功能亢进"简称甲亢#$甲状腺功能减低"简称甲

低#患者共
(%G

例血清
#!

G

$

#!

L

与血清总甲状腺素$总三碘甲状腺原氨酸"即通常所讲的
!

G

$

!

L

#及促甲状腺激素

"

!&]

#数据%结果
!

由于血清中
#!

G

$

#!

L

不受甲状腺结合球蛋白"

!>"

#浓度改变的影响!所以血清
#!

G

$

#!

L

测

定较血清
!

G

$

!

L

更精确地反映甲状腺功能%结论
!

在甲状腺疾病的诊断中
#!

G

$

#!

L

更具有较高的临床价值%

!关键词"

!

发光免疫&

!

游离甲状腺素&

!

游离三碘甲状腺原氨酸&

!

甲状腺结合球蛋白&
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甲状腺疾病
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!!

测定
#!

G

)

#!

L

对甲状腺疾病的临床诊断价值早已肯定*

以前采用磁性放射免疫分析二步法测定#分析其临床价值+

%

,

#

本文采用化学发光免疫法测定#进行其结果分析*

D

!

资料与方法

DDD

!

对象
!

健康对照组
GM

例#标本来源于健康体检者(甲低

组
(H

例(甲亢组
%(H

例#均为本室收测的首诊患者*测定项目

均为血清
#!

G

)

#!

L

及
!&]

#甲低组加测甲状腺结合球蛋白抗

体&

!

@

P:

')甲状腺过氧化物酶抗体&

!

S

-P:

'*后经本院专科

门诊根据临床表现和发光免疫检查结果确诊的病例*孕妇
%(

例由妇科门诊经体检的孕
()

#

LH

周的健康孕妇*

DDE

!

测定方法
!

采用全自动化学发光免疫分析法#全自动化

学发光仪及
#!

G

)

#!

L

)

!

G

)

!

L

)

!&]

)

!

@

P:

)

!

S

-P:

试剂盒均

使用美国贝克曼库尔特有限公司的
P''W&&(

全自动化学发

光仪和配套试剂盒*其测定原理为以金刚己烷&

P8CCI

'作为

发光底物#采用双抗体夹心模式+

(

,

#即标本中的抗原与固相中

的单克隆抗体结合#再与液相中以金刚己烷标记的多克隆抗体

结合*因待测抗原总量与仪器测得的发光单位量&

B9X<

'存在

正比例关系#由此求出
!

L

)

!

G

)

#!

L

及
!&]

的含量*

DDF

!

统计学处理
!

数据以
KbF

表示#并做
B

检验*

E

!

结
!!

果

EDD

!

各组测定结果见表
%

*

表
%

!

(%G

例甲状腺激素则定结果%

KbF

&

组别
(

!

G

&

"

@

"

49

'

!

L

&

.

@

"

09

'

#!

G

&

S@

"

09

'

#!

L

&

S@

"

09

'

!&]

&

"

X

"

09

'

健康组
GM FFDF(b()DF( %DOMb)DA% %MDHGbMD(( ADGGb(DLO AD%Ab(D%

甲亢组
%(H (%HDAMbOAD(O MD(HbLDGA M(D)%b%ADLG (FDA(b%LDHM d

甲低组
(H L%DO(b%)DH% %D%Mb)DGO GDFHbGD%( LD%Gb(DL% AGb%%D(

健康孕妇组&

()

#

LH

周'

%( (%MDMAbG)DAM LDAMb)DHG %HD)ObADH( GDAAb%DHL d

!!

注!表中各组数据&除健康孕妇组
#!

L

)

#!

G

外'与健康组比较经
B

检验
!

$

)D)%

#

d

表示无数据*
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